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群) 59例 (17.2%)、②胆嚢管結石群(Z群)114例 (33.1%) :胆嚢管内のみ (Z-a群)49例、胆嚢内併存
(Z-b群)65例、③肝外胆管結石群 (C 群) 152例 (44.2%)、肝外胆管内のみ(C-a群)80例、他部位併存(C
-b 群)72例、④肝内結石群(I群)19例 (5.5%) と分類した。
[ 1 J 胆石症の肝表面像
肝表面での「独特な共通する像を構成するのは、 (1)小葉大の凹凸(以下凹凸)、 (2)グ鞘域紋理(
以下紋理)の変化.よりなり、(1). (2)の組合せで肝表面像を表現し得る事を知った。
(1) 凹凸:腹腔鏡ランプの肝表面での反射像で 4 種に分類した。凹凸 O 度(平滑)、 1 度(軽度)、 2 度
(中等度)、 3 度(高度)
(2) 紋理:小葉大の形により、紋理 0 型(紋理なし)、円形紋理系 3 種、即ち sN 型(かすかに小点状)
ピ型(ぼんやりした小点状)、 s 型(円形点状で、 s 庁ピより大きい)。星芭状紋理系 3 種、即ち
d 庁型(小点状にひげが出ている)、 r 型(わずかに星芭状)、 d 型(明らかな星芭状)の 7 種類に分
類した。
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[ 2 J 肝表面像の成因についての検討
(A) 結石部位について:結石部位と肝表面像との関係を明確にする為「一部位のみの結石J (8 、
Z-a、 C- a) で考察する。
(1) 凹凸との関係では、 B 群、 Z-a群では 1 度が約半数を占め、例数では 1 度 >2 度 >3 度となる。
C-a群、 1 群では 1 度<2 度く 3 度となる。
(2) 紋理との関係では、 B 群、 Z-a群で、は各紋理型が一様に存在する。 C-a群では、 d 型48% 、 d'
型12% 、 s 型12%で昼芭状紋理系が多い。
(8 ) 感染及び閉塞の影響について
(1) 凹凸と閉塞の関係では、胆管内圧を上昇する C 田 a群閉塞例で、48%が凹凸 3 度を示し、最も多く、
一方内圧に影響しないB 群、 Z-a群の非閉塞例で、は63%が凹凸 1 度を示し、閉塞或いは通過障害に
よる胆管内圧上昇が小葉大の凹凸を形成する事を示している。
(2) 紋理と感染の関係では、直接採取胆汁細菌陽性の25例では、紋理は d 型32% と r 型24% とで
過半数を占め、他は少数ず、つ一様で、ある。白血球数、発熱の既往、吸引胆汁の濃汁など臨床的な感








[ 3 J 特殊型としての肝内結石症
肝内結石症では、上述の紋理の他に肝表面に小葉大を遥かに越える「特殊な像」をしばじば認める。
「特殊な像Jは、小葉大を遥かに越える大樹枝状像と嚢腫状、半球状膨隆の像でこれらがび慢性又は局
所性に認められる。この像は I 群で90% に見られ、他部位結石では B群13.7% Z群5.3% はじめ明ら
かな差異を認めた。又ネ且織学的にこの像は拡張した肝内胆管に由来するものである事を証明した。
[4 J 胆嚢部肝前面に見られる特異な敏壁集中像




胆石症に共通する典型的肝表面像は凹凸 2 度又は 3 度の紋理 d 型が最も多い。又紋理型はそれぞれ
形成するに要する年数が異なり、紋理の移行を推定し得た。年数順に o 、 d" 、 sN 、 d ノ、ピ、
d 、 s 、となる。胆石症では、結石による胆道の通過障害から内圧上昇を来し、随伴する胆道感染に
よって肝組織では間質の変化が主となり実質の変化が少いことより、変化した間質を紋理として視る
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のである。線維量の増加、細胞浸潤、胆管増生を伴うグ鞘域の円形又は星芝状拡大であり、間質の形
が紋理と或る程度対応している事を示した。すなわち、胆石症においては、小葉改築に伴う複小葉性
変化を特徴とする肝硬変や、実質細胞の変化を主とする慢性肝炎などと明らかに異る表面像を呈する。
また肝内結石症における「特異な像」や胆嚢部肝前面の飯壁集中像は、胆石症に特異な肝表面の変化で、
その診断的意義は大きいことを示した。
論文の審査結果の要旨
胆石症の部位診断も含めた確診は、直接造影によらねばならぬ場合が多い。著者は、教室清永の既
に考案した腹腔鏡下直接胆嚢胆管造影法に加えて、腹腔鏡下経肝胆管造影法の術式を完成させ、両造
影法により多数の胆石症例を診断してきたが、その際にこれ等の胆石症例の腹腔鏡で観察した肝表面
に、一般肝疾患とはや、異なる独特な共通する像がある事に着眼し多数例の胆石症の肝表面像につい
て検討した。その結果胆石症全般に見られる独特な肝表面像は、小葉大の凹凸と円形又は星芭状のグ
鞘域紋理とに分析し得る事、その形態は胆道の通過障害の有無及び感染の有無に影響される事、組織
学的検索では凹凸は線維化と、紋理の形は間質の形及び細胞浸潤、胆管増生と関連している事を明ら
かにし、年月と共に紋理の形態が変化する事を推定した。更に肝内結石症、癒痕性胆嚢にもそれぞれ
特異な肝表面像を見出した。
これ等の研究は独創的なものであり、腹腔鏡視診のみでも胆石症を疑い得る事を示した点、で診断的
意義が大きく、又胆石症に於る肝の形態学的変化を新しい側面から捉えたものとして胆石症の病態解
明に貢献することが期待される。
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